Ann. Med. interne, Décembre 1975, 
126, n° 12, pp. 883-887 


Séance du 17 octobre 1975 


Premiére séance spécialement consacrée aux travaux de l’U.E.R. Bichat-Beaujon 


MM. V. Vic-Dupont, H. BismMuTH, F. VACHON, P. LAGARDE, D. VERNANT et E. MIGNON. — Un cas de 


granulomatose hépatique nécrosante isolée mélitococcique. Problémes diagnostiques et place du traitement 
chirurgical. 


Interventions : MM. Bastin, GODEAU. 


MM. J. Turiar, J. P. Batresti, J. Rain et F. Basset. — Données comparatives de la biopsie labiale des 
glandes salivaires et de la scintigraphie parotidienne au technétium 99 dans la sarcoidose. 


MM. R. BastTIN, F. VERLIAC, J. FrRottier, J. L. Vibe, G. GALAMy, S. KERNBAUM, Mme F. HUCHON et 
A. LEJEUNE. — Indications et résultats du traitement chirurgical 4 la phase infectieuse aigué des endocardites 


bactériennes. 
Interventions : MM. GopEAu, Vic-DUPONT. 


MM. J. L. Vitpe, B. Dupont, J. M. Hincxy et R. Bastin. — Péricardites récidivantes. Discussion d’une 
étiologie focale. 

Interventions : MM. Bastin, GODEAU, LIEVRE. 

MM. R. Bastin, G. CHARMOT, J. FROTTIER et D. H. TRINH. — Les formes fébriles pures de l’amibiase 
hépatique. 

Intervention: M. J. WEIL. 


Eloge funébre de M. Julien Huser par M. J. A. Liévre, Président. 


MM. J. A. PAo.acai, F. DANiEL et Ch. DeBrRAY. — Granulomes péritonéaux au talc et a l’amidon. 

Interventions : MM. HILLEMAND, GODEAU, J. WEIL, MARCHE, Ch. DeBrAy, HARDOUIN, LIEVRE, COTTENOT. 

MM. J. P. HARDouIN, A. WEISSMAN, J. L. PREEL, D. BLANC et Y. BoussoUGANT. — Shigellose simulant une 
recto-colite hémorragique grave. Probléme diagnostique, description radiologique des ulcérations coliques. 

Interventions : MM. HILLEMAND, HARDOUIN, LAFITTE, LIEVRE, MARCHE. 

MM. J. P. HARDouIN, M. BicHarRA, J. L. PREFL, J. BARGE, F. TEILLET. — Cirrhose biliaire primitive et scléro- 
dermie. 

Interventions : MM. GopDEAU, PAOLAGGI, CAROLI. 40m 


Eloge funébre de M. Henri WaRGoN par le Président, J. A. Liévre. 
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Séance du 31 octobre 1975 


Séance des Communications libres 


MM. J. L. Binet, O. Meyer, M. LeporrierR, D. CHARRON. — Protéinurie de Bence Jones massive et transitoire 
au cours d’une leucémie aigué myéloide. 


Interventions : MM. Pestet, Liévre, J. L. BINET. 

MM. J. L. Binet, M. Leporrier, A. PRIER et J. P. Camus. — Agranulccytose aigué aprés administration de 
Céphalexine. 

Interventions : MM. PEQUIGNOT, LIEVRE. 


MM. J. Pernop, A. GERBAUX, D. RICHARD, M. TERDJMAN, J. KERMAREC et G. HANANIA. — Etude échogra- 
phique des myocardiopathies obstructives. 


Intervention: M. Liévre. 

MM. Ph. Biot, P. Lopes et Cl. SurEAU. — Déclenchement programmé du travail par la prostaglandine 
PgF2 Alpha. 

Interventions : MM. RurrF, LIEvRE. 


M. F. Rurr. — Fermeture des voies aériennes périphériques et volume de fermeture : Intérét en physiologie 
et dans le dépistage précoce de la bronchite chronique. 


MM. H. Bricaire, B. WECHSLER, B. MESSING, J. P. Luton. — Syndrome de Gougerot-Sjégren et thyroidite 
d’Hashimoto. 
Interventions : MM. J. L. Binet, LIEVRE. 


Eloge funébre de M. Marcel Riser par M. J. A. Liévre, Président. = > 


Séance du 7 7 novembre 1975 1 975 


Premiére séance spécialement consacrée aux travaux 
de 1’U.E.R. Lariboisiére-Saint-Louis 


7 
MM. C. JACQuILLAT, G. AUCLAIR, C. WEISGERBER-BAYLE, M. BorRON et J. BERNARD. — Résultats a long 
terme de la chimiothérapie dans le traitement de la maladie de Hodgkin. Stratégie globale du traitement. 


Interventions : MM. GODEAU, PARAF, PESTEL, ZITOUN, LIEVRE. 


MM. R. Houpart, H. Mano et J. SEYNAz. — La mesure du débit circulatoire cérébral chez l">homme. 

Interventions : MM. LEREBOULLET, LIEVRE. 

MM. J. Rourry, N. VASILE, J. L. FRAysse, D. GuILMET et M. PesTeL. — Pseudo-tumeur de l’aorte abdomi- 
nale. A propos d’une observation. 

Intervention: M. LiEvRE. 


MM. Cl. LarocueE, G. FESTAL, S. POENARU, R. CAQUET, D. LEMAIGRE et A. AUPERIN. — Une observation 


de respiration périodique chez une acromégale. 


Intervention : M. Li-vreE. 


Séance du 14 novembre 1975 


Premiére séance spécialement consacrée aux travaux 
de l’U.E.R. Lariboisiére-Saint-Louis 


MM. J. Acar, A. Kutas, D. GRIMBERG, Ph. BRUN et Ph. LUxEREAU. — L’échocardiographie chez les malades 
atteints de valvulopathie aortique. 


Interventions : MM. WELT1, LiEVRE, PESTEL. 
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MM. B. PEpin, M. HAGUENAU, B. GOLDSTEIN, J. THERON et F. BAcouRT. — Deux cas de sténose post-radique — 
des gros troncs artériels cervicaux. 


Interventions : MM. HiILLEMAND, GODEAU, ROuFFY, PESTEL, LAFITTE, LIEVRE. 


MM. H. Lestrapet, J. F. Desseux, B. ARGost1, F. N’GuYEN et F. ROLLAND. — Exploration clinique du 
pancréas chez |’enfant. 


Interventions : MM. BOLGERT, PARAF. 


MM. M. GAULTIER, C. BIsMUTH, G. Motte, P. BELLANGER, F. Conso et M. CHAUVIN. — L’intoxication 
digitalique grave. Intérét et limites de l’entrainement électrosystolique. 


Interventions : MM. POUMAILLOUX, WELTI. 


MM. RANcuREL, J. C. RAMBAUD, C. MATUCHANSKY, MODIGLIANI et BERNIER. — Quatre cas de maladie 
caeliaque de |’adulte avec neuropathie. 


Interventions : MM. ParaF, GODEAU, BERNIER. 


2, Séance du 21 novembre 1975 


Communications ayant pour théme général : 


Les embolies pulmonaires aigués et chroniques : 


Modérateur: M.-P. CHICHE = 


Introduction 


M. P. CHICHE et coll. — Le probléme des embolies pulmonaires. But de la Table Ronde : limitation du sujet, 
opposition entre embolie pulmonaire aigué et chronique. 


F. Lior, Y. Morin, D. LEMAIGRE et P. BICKERT. — Contribution de l’exploration fonctionnelle respiratoire — 
au diagnostic d’obstruction artérielle pulmonaire chronique. 


M. M. Bory (Marseille). — L’angiocardiographie au cours des embolies pulmonaires aigués et chroniques. 


Interventions : MM. Duroux, CABROL, LANGLOIS. 


Embolies pulmonaires aigués. 


M. P. Duroux, Mile I. CAUBARRERE, MM. P. BuTez, J. Y. NEveux et F. Rurr. — Analyse critique des 
éléments du diagnostic préccce des embolies pulmonaires. 


Interventions : MM. CuicHE, Bory, LioT. 

M. P. CuHIcHeE et coll. — Les critéres de gravité dans les embolies pulmonaires aigués. A propos de 50 obser- — 
vations. 

Interventions : MM. CABROL, GODEAU, WELTI, DuROUX, ACAR. 


MM. P. CuicHe, M. SAMAMA et coll. — Les traitements thrombolitiques dans les embolies pulmonaires aigués. 
Interventions : MM. Bory, WELTI, GODEAU, Soots, DurRoux. 


MM. J. P. Binet et J. LANGLoIs. — Traitement chirurgical des embolies pulmonaires aigués. 


Discussion : traitement médical ou chirurgical ? — Intervention des divers participants et avec la collaboration 
de MM. Soots (Lille) et MARSARCQ. 


Embolies pulmonaires chroniques. 


M. P. CHICHE et coll. — Thrombose artérielle chronique sans coeur pulmonaire chronique et coeur pulmonaire 
chronique et thrombose embolique : deux aspects de la méme maladie. 


M. P. CaBROL et coll. — Le traitement chirurgical des embolies pulmonaires chroniques et du coeur pulmonaire 
chronique post-embolique. 
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MM. Y. Cuapuis et G. Soots (Lille). — La ligature de la veine cave inférieure et les autre procédés d’inter- 
ruption de la veine cave inférieure dans le traitement des embolies pulmonaires récidivantes et des embolies 
pulmonaires chroniques. 


MM. R. BenaiM, G. CALVvo, M. FISCHLER et P. CHICHE. — Les thromboembolies subaigués ou chroniques de 
l’artére pulmonaire. La place du traitement fibrinolytique : 4 propos de 9 cas. 


M. Acar. 


Intervention : 


Séance du 28 novembre 1975 


Communications libres 


MM. H. Bricaire, B. MEssING, B. WECHSLER, G. HALABRY et J.-P. LUTON. — Sécrétion inappropriée d’insuline 
par adénome langerhansien. Essai de traitement par le diphénylhydantoine. 


Intervention : M. LiEVRE. 


MM. J.-P. CouLaub, J.-L. Vitpg, A. Pasticier, G. SAiMoT, C. BROCHARD, D. VERNANT et M. PaAyet. — 
A propos d’une épidémie de trichinose. 


_ Interventions : MM. HILLEMAND, GODEAU, WARTER, LIEVRE. 


_ MM. G. CHARMOT, J.-L. ViLDE, J. FROTTIER et R. Bastin. — A propos de trois observations de trichinose. 


_M. B. HILLEMAND, J.-P. JoLy et A. Petit. — A propos d’une observation de mégacesophage apparu 4a I’occasion 
d’un choc émotif. Action remarquable du sulpiride sur la dysphagie aprés échec de deux interventions de Heller. 


___ Interventions : MM. BoLGerT, HILLEMAND Pierre, PARAF. 


¥ MM. G. DE Montis, P. CHABROLLE et A. RossiER. — Syndrome néphrotique et hypersensibilité au pollen. 

MM. M. Peste_, M™€ C. LAMBERT et J. Rourry. — Chylothorax spontané asymptomatique révélateur 
d’anomalie lymphatique. 


Interventions : MM. P. HiILLEMAND, LIEVRE, WARTER. 


MM. J. WartTeR, P. BAREISS, D. StorcK, D. CHRISTMANN et G. FouCHER. — Abolition isolée d’un réflexe 
cutané abdominal inférieur, signe de localisation d’un phéochromocytome (5 observations). Réapparition de ¢ ce 
réflexe aprés l’exérése de la tumeur. 


Intervention: MM. Boupin, LIEvRE. 


Séance du 5 décembre 1975 


G. BILsKI-PASQUIER, J.-M. JAMES, B. WEIL, A. BERNADOU, L. TeEMIN, G. Tricot, J. DiEBOLD, R. ZITTOUN. 
— Carcinome naso-pharyngien indifférentié de type Schmincke-Regaud. A propos de trois cas. 


Intervention M. 


MM. J. Boussier, C. Dao, R. ZitTroun, L. MiGNoTt. — Macroglobulinémie de Waldenstrém avec spléno- 
mégalie myéloide. 
Interventions : MM. PararF, LIEVRE. 


MM. R. Zitroun, F. Daucuy, C. TEILAUD, M. BARTHELEMY, M. COUCHARD. — Les traitements des hyper- 
uricémies en hématologie par l’urate-oxydase et |’allopurinol. 


Interventions : MM. CHouBRAC, LIEVRE, GUY-GRAND. 


MM. J. ROCHEMAURE, O. ROQUE D’ORBCASTEL, R. Copper, M. Daussy et M. REYNES. — Les actinobactérioses 
pulmonaires. A propos d’une observation. 


Interventions : MM. DieBo_p, GODEAU, ZITTOUN, LAFITTE, LIEVRE. 


MM. H. Bour, B. BiGorie, P. GuiLLAussEAU, M!!¢ F. LéGer, M. Guy-Granpb. — Pathologie iatrogéne et 
effet paradoxaux de Il’iode sur la fonction thyroidienne. 


Interventions : MM. SEzeE, GODEAU, LIEVRE. 
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Séance du 12 décembre 1975 


Séance de communications libres’ 


MM. Ph. Amstutz, P. Viso, G. OFFENSTADT et C. SALEM. — Hémorragie surrénalienne spontanée. 
A propos d’un cas. 


Interventions: MM. Laritte, Rourry, 


MM. R. Bastin, S. KERNBAUM, C. DEBRABAUDERE, D. H. TRINH, C. E. NANDRUP et M. Bouton. — Granu- 
lome malin centrofacial et cyclophosphamide. 


Interventions: MM. Bastin, GODEAU, BOLGERT, LAFITTE, LIEvRE, COTTENOT. 


MM. R. Tricot, N. Larray, P. E. VALERE, C. GUEROT, H. URBANCZYK et M. GENTILINI. — Fistulentre 
artére systémique et systéme artério-veineux pulmonaire. A propos d’une observation. Revue de littérature. 


Intervention: M. GODEAU. 


MM. L. Guize, Ch. CaBANis, Ph. CELLIER et P. MAURICE. Modalités, indications et limites de l’étude de 
la fonction sino-auriculaire. 


Interventions: MM. Tricot, GODEAU. 


~Séance du 19 décembre 1975 


MM. P. Gopeau, Y. CHAPUIS, O. BLETRY, S. BISSELICHES, J. M. Vinot et L. MAssousBRE. — Une cause inha- 
bituelle de dyspnée d’effort : syndrome de vol cavo-portal au cours d’une thrombose de la veine cave inférieure. 
Traitement chirurgical. 


Interventions: MM. PEsSTEL, BASTIN. 

MM. P. Gopeau et O. BLETRY : Les troubles de conductions dans la spondylarthrite ankylosante. A propos 
de 19 observations. 

Interventions : MM. LAFITTE, GODEAU. 


MM. J. P. Camus, J. Crouzet et M™¢ A. Prien. — Deux cas de syndrome de Shulmann. 
Interventions: MM. BoLGERT, PaRAF, GODEAU, GERBEAUX. 


Rapport moral par le secrétaire Général, M. PEsTEL. . 


Rapport financier annuel du Trésorier, M. J. Rourry, pour l’année 1975. 
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TABLE ALPHABETIQUE DES MATIERES 
DE L’ANNEE 1975 


Les chiffres en caractéres gras renvoient aux pages des travaux originaux. 


Les indications (F.C.), 


(A.T.), (P.A.), (N.T.) signifient Fait clinique, Actualité thérapeutique, Pathologie actuelle, Note de technique. 
Les chiffres en romain renvoient aux pages de comunications. 


Accidents. Voir Décompression. 
Acide folique. Voir Myélopathie. 
Acidose lactique. Voir Leucémie aigué. 
Adénomatose polyendocrinienne. Voir 
Carcinoide bronchique. 
Adénome parathyroidien. Voir Hyperpa- 
rathyroidisme. 
AFP. Voir Alphafcetoprotéine. 
Agranulocytose. Voir Felty (syndrome de). 
Alphafotoprotéine (AFP). Signification et 
intérét a l’heure actuelle 
Aménorrhée d’origine hypothalamique révé- 
lant une hydrocéphalie par sténose latente 
galactorrhée. Voir Hyperthyroidie. 
Amoebomes caecaux. Aspect actuel des — 
- chroniques. A propos de trois observa- 
AMP cyclique urinaire. Dosage de!’ 
dans 15 cas d’hyperparathyroidisme pri- 
mitif 
Anémie aigué —. Voir Léiomyomes. 
hémolytique révélatrice d’une intoxica- 
tion saturnine accidentelle 
macrocytaire. Voir Myélopathie. 
Anévrysme sacculaire intra-cranien. Voir 
Hypotension. 
Antigéne australie. Voir Antigéne HB. 
HB. Cancer primitif du foie et — — (anti- 
géne australie). Rappel épidémiologique 
et études génétiques 
Anurie. Voir Endocardite bactérienne. 
Aorte abdominale. Les coartactions de l’—. 
A propos de 3 nouveaux cas 
Aortite 4 cellules géantes. Deux observa- 
tions anatomo-cliniques singuliéres d’— — 
. Dissection aortique. Association a une 
myocardite 
Aqueduc de Sylvius. Voir Aménorrhée. 


Artére coronaire. Voir Insuffisance mitrale. 
Artériographie super-sélective de la caro- 
tide interne et embolisation 
Artériopathie. Voir Dyscrasie plasmocy- | 
taire (P.A.). — 
Artérites athéromateuses. L’exploration _ 
fonctionnelle vasculaire dans le diagnostic 
des —- — des membres inférieurs. Intérét 
de la méthode sonographique 
Assistance circulatoire. Voir contre-pulsion Pf 
diastolique. 


Voir revascularisation myocardique. 
Atteintes pancréatiques. Voir SS 

miase africaine. 
Atteintes rénales. Voir 


Bloc neuro-musculaire. Voir Syndrome r 
myasthénique. 
auriculo-ventriculaire. Voir Insuffisance 
aortique. 
Bronchopneumopathies chroniques obs- 
tructives. Voir Insuffisance respiratoire. 


Cc 


Calcification. Voir Hyperparathyroidisme. 
Calcifications pleurales 
Cancer. Voir a l’organe. 
- bronchique. Voir Syndrome myasthé- 
nique. 
— médullaire. Voir Hyperthyrocalcitoné- aml 
mie. 
— thyroidien. Voir Phéochromocytome. 
Cancers radio-induits. A propos de 2 obser- 
vations 
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Candidose cutanéomuqueuse. Déficit par- 
tiel de l’immunité a médiation cellulaire 
chez un enfant atteint de chronique. 
Cryptococcose pulmonaire et meéningée 
intercurrente 

Carcinoide bronchique familial et adéno- 
matose polyendocrinienne 

Cardiologie. Voir Techniques ultrasonores. 

Cardiomyopathie obstructive et insuffi- 
sance mitrale. Indications thérapeutiques 
et pathogénie 

Cardiopathies valvulaires. L’échographie 
dans les 

Carotide interne. Voir Artériographie super- 
sélective. 

Chirurgie coronarienne. La 
climat d’urgence 

Chirurgie stéréotaxique. Permanence des 
indications de la dans le tremblement 
parkinsonnien et certains mouvements 
anormaux rebelles 

Chlorure de potassium. Voir Sténose ulcé- 
reuse. 

Cinéangiographie. 
diennes. 

Coagulation. Voir Hépatite virale. 

Coarctations. Voir Aorte abdominale. 

Contractures. Voir Panhypopituitarisme. 

Contre-pulsion diastolique. Bilan de deux 
années d’assistance circulatoire par - 

Coronarographie. Les indications de la - 
en dehors des indications d’urgence 

— et pontage. Séance spéciale de la Société 
médicale des Hépitaux de Paris 

—. Séméiologie et diagnostic 

Coronarographies. Résultats et interpréta- 


dans un 


Voir Lésions_ tricuspi- 


Corps thyroide. Voir Hyperthyrocalcitoné- 
mie. 

Cortico-surrénalome. Intérét de l’explora- 
tion isotopique par le 1*1-1-19-iodocholesté- 
rol dans un cas de —malin (N.T.).... 

Cryoglobulinémies. Corrélations cliniques et 
biologiques 

Cryptococcose. 
muqueuse. 


Voir Candidose cutanéo- 


D 


Décompression. Para et tétraplégies par 
accident de — (plongées sous-marines). 
Etude de 9 observations avec séquelles plus 
ou moins graves 

Déficit immunitaire. Voir Candidose cuta- 
néomuqueuse. 

Déplétion. Voir Hypokaliémie. 

Dermatoses para-néoplasiques 

Dialyse itérative. Voir Insuffisance rénale 
chronique. 

Diarrhée. 
tantes. 

Dissection aortique. Voir Aortite a cellules 
géantes. 

Douleurs. Voir Stimulateurs thalamiques. 

Dubin-Johnson. A propos d’une nouvelle 
observation de maladie de — — — . Etude 
anatomopathologique et ultrastructurale . 


Voir Tumeurs hormono secré- 


177 


711 


Dure-mére. Voir Fistules artério-veineuses. 

Dyscrasie plasmocytaire avec artériopa- 
thie, polyneuropathie, syndrome endocri- 
nien. Une maladie japonaise chez un 
italien. (P.A.) 


Echographie. Séance spéciale de la Société 
médicale des Hépitaux de Paris consacrée 
a l’—. Voir pp. 753 a 795. 
Voir Ophtalmologie. 
Echotomographie B ultrasonore. La place 
del’ dans le diagnostic des tumeurs 
abdominales 
. La place de l’— 
tumeurs du rein 
. Place de I’ 
gynécologie 
ultrasonore de la rate 
Electrocardiogramme enregistré. 
Pontage aorto-coronarien. 
Electrophorése. Voir Hyperlipidémie mixte. 
Electrothermie. Voir Gasser. 
Embolisation. Voir Artériographie super- 
sélective. 
Encéphalopathie paranéoplasique révéla- 
trice d’un cancer du rein 
Endocardite bactérienne. Anurie prolongée 
au cours d’une 
infectieuse. L’—— — en milieu chirurgical . 
Eosinophilie tropicale 4a manifestations 
pulmonaires avec sérologie filarienne posi- 


dans le diagnostic des 


Voir 


Exploration fonctionnelle vasculaire. Voir 
Artérites athéromateuses. 

— isotopique. Voir Cortico-surrénalome. 
(N.T.). 

Eulenburg 
congénitale. 


(Von). Voir Paramyotonie 


Felty. A propos de deux cas atypiques de 
syndrome de — avec agranulocytose 

Fibrogénése imparfaite (fibrogenesis imper- 
fecta ossium). Etude de deux cas dans la 
méme famille 

Fibrogenesis imperfecta ossium. 
génése imparfaite. 

Fibrose pulmonaire. Voir Hypoglycémie. 
- rétropéritonéale. Syndrome de la queue 
de cheval au décours d’une — —: décou- 
verte d’une autre étiologie coincidente .. 

Fiévre. Voir Still (maladie de —). 

Fistules artério-veineuses de la dure-mére. 
Etude clinique et radiologique de 13 obser- 
vations 

Foie. Cancer du —. Voir Antigéne HB. 

Voir Kystes hydatiques. 

Folate. Voir Myélopathie. 

Forme anti-brachiale. Voir Hypokaliémie 
de déplétion. 

Formes adénomégaliques. Voir Leucémie 
myéloide chronique. 


Voir Fibro- 
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TABLE ALPHABETIQUE DES 


Ganglion de Gasser. Voir 


Gasser. Electrothermie du ganglion de - 

Gel d’agarose. Voir Hyperlipidémie mixte. 

Gougerot-Sjégren. Aux frontiéres du syn- 
—  —. A propos d’une observa- 

— —. Voir Hyperthyroidie. 

Gréle. Voir Léiomyomes. 

Voir Sténose ulcéreuse. 
Gynécologie. Voir Echotomographie ultra- 
sonore. 


Hémangiomes tumoraux malformatifs 
du médiastin. A propos de 10 observations . 

Hématome rétropéritonéal. Voir Hémo- 
thorax spontané. 

Hémodynamie. Voir Lésions tricuspidiennes. 

Hémorragies. Voir Leucémies aigués pro- 
myélocytaires. 

Hémothorax spontané associé 4 un héma- 
tome rétropéritonéal au cours de |’insuffi- 
sance rénale aigué 

Hépatite virale. Les facteurs de la coagula- 
tion au cours de l’évolution des 
communes 

Hépatomes. Dénombrement nécropsique et 
aspect morphologique 
. Les aspects cliniques et évolutifs de l’— . 

—. Sémiologie échographique ultra-sonore 
des — 

—. Voir Laparoscopie. 

Hodgkin. Etude de l’immunité 4 médiation 
cellulaire dans la maladie de — 

—. La laparotomie systématique au cours de 
la maladie de —. Réflexions a propos de 
50 observations personnelles 

Voir Purpura thrombopénique. 

Hopital Claude Bernard. Voir Trypanoso- 
miase africaine. 

Hydrocéphalie. Voir Aménorrhée. 

Hypercalcémie. Voir Hyperthyréose. 

Hyperlipidémie mixte. Détection et distri- 
bution de la pré-bétalipoprotéine lente en 
électrophorése sur gel d’agaraose du sérum 
total dans 204 cas d’— — 

Hyperlipidémies mixtes. Etude de 30 cas 
d’ — réfractaires a la correction théra- 
peutique ordinaire diététique et médica- 
menteuse 

Hyperlipoprotéinémies. Intérét de |’ultra- 
centrifugation dans l’étude des — 

Hyperparathyroidisme primitif. Calcifica- 
tion arrondie, signe de localisation cervico- 
médiastinale d’un adénome _parathyroi- 
dien (F.C.) 

Voir AMP cyclique urinaire. 
Voir Métabolisme phospho-calcique. 

Hypertension. Utilisation du propanolol dans 
l’— permanente essentielle (A. T.) 

Hyperthyréose, thyroidite et hypercalcémie 
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Hyperthyrocalcitonémie persistante aprés 
thyro-parathyroidectomie totale pour can- 
cer médullaire du corps thyroide chez une 
enfant atteinte de neurocristopathie com- 
plexe 

Hyperthyroidie. A propos d’un cas d’associa- 
tion d’une — et d’un syndrome de Gougerot- 
Sjégren 

—, sarcoidose, syndrome aménorrhée-galac- 
torrhée d’apparition simultanée chez une 
méme malade 

Hypocomplémentémie. Voir Urticaire. 

Hypokaliémie de déplétion. Forme anti- 
brachiale localisée d’une paralysie par 


physaire associée 4 une fibrose pulmonaire. 
A propos d’un cas (F.C.) 

Hypotension profonde per-opératoire par 
nitro-prussiate de soude au cours de la 
chirurgie radicale des anévrysmes saccu- 
laires intra-craniens 

Hypothalamus. Voir Aménorrhée. 


Immunité 4 médiation cellulaire. Voir 
candidose cutanéomuqueuse. 

. Voir Hodgkin. 

Immunosuppresseurs. Utilisation au long 
cours des chez les malades porteurs d’un 
rein transplanté 

Immunothérapie. Dix ans d’— des leucé- 
mies et des cancers 

Infarctus. Voir Revascularisation. 

Infections. Voir Lymphomes malins. 

Injection intracoronarienne. Discussion a 
propos de l’— — 

— — sélective de microsphéres marquées par 
un isotope radioactif 

Insuffisance antéhypophysaire. Voir Hypo- 
glycémie. 

- aortique. Les blocs auriculoventriculaires 
au cours de l’— — 

—  mitrale. Implantation anormale de 
l’artére coronaire gauche et —- —. Trans- 
formation fibro-calcaire d’un pilier, correc- 
tion chirurgicale 

Voir Cardiomyopathie. 

— rénale aigué. Voir Hémothorax spon- 

tané. 

— au stade ultime. Possibilités théra- 

peutiques offertes par la dialyse itérative 
et la transplantation en l’absence de sélec- 
tion. A propos de 136 observations 

— — post-radiothérapique 

— respiratoire. Utilisation du rapport 
V.E.M.S./V.E.M.S. théorique pour l’appré- 
ciation de l’— — dans les bronchopneu- 
mopathies chroniques obstructives 

Intoxication saturnine. Voir Anémie hémo- 
lytique. 

131_4-19-iodo-cholestérol. 
surrénalome (N.T.). 

Isotope radioactif. Voir Injection intra- 
coronarienne. 
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K 


Kystes hydatiques méconnus du foie 


L 


Laparoscopie. Valeur diagnostique de la 
dans les hépatomes. A propos de 60 obser- 
vations 

Laparotomie. Voir Hodgkin. 

Léiomyomes multiples du gréle révélés par 
une anémie aigué 

Lésions tricuspidiennes. Etude critique 
des critéres hémodynamiques et cinéangio- 
graphiques d’évaluation des 

Leucémie aigué. Acidose lactique au cours 
d’une 

myéloide chronique. Facteurs de pro- 
nostic de la A propos de 798 


Les formes adénomégaliques de 


la 
Leucémies aigués promyélocytaires. Trai- 
tement d’urgence des et de leurs 
complications hémorragiques. A propos de 
30 observations 
— lymphoides. Les récents progrés réalisés 
dans la classification des et monocy- 
toides et des lympho et réticulosarcomes .. 
- monocytoides. Voir Leucémies lym- 
phoides. 
Voir Immunothérapie. 
Leucosarcomatose. A propos de 5 observa- 


Lithiase biliaire. Pronostic de la — 
le vieillard 

Localisation cervico-médiastinale. Voir 
Hyperparathyroidisme. 

Lymphomes malins. Complications infec- 
tieuses des -. Bilan de 411 infections 
observées chez 629 malades 

Lymphosarcome. Voir Leucémies lym- 
phoides. 


M 


Maladies. Voir aux noms. 

Manifestations auto-immunes. Voir Sar- 
come immunoblastique. (F.C.). 

Médecine interne. Voir Ultrasons. 

Médiastin. Voir Hémangiomes tumoraux. 

Membres inférieurs. Voir Artérites athé- 
romateuses. 

. Voir Panhypopituitarisme. 

Métabolisme phospho-calcique aprés opé- 
ration pour hyperparathyroidisme 

—. Voir Lipides. 

Méthode sonographique. Voir Artérites 
athéromateuses. 

Microsphéres. Voir Injection intracorona- 


Milieu neurochirurgical. Voir Endocardite 
infectieuse. 

Mouvements anormaux. Voir Chirurgie 
stéréotaxique. 

Myasthénie. Voir Syndrome myasthénique. 

Mycesis fongoide 

. Traitement du 

cutanées malignes 

Myélome. Tumeurs amyloides sous-cutanées 
et anales associées a une oligo-arthrite, 
révélatrices d’un —. Rapport et discussion 
d’un cas 

Myélopathie et anémie macrocytaire asso- 
ciées a une carence en folates. Guérison 
par l’acide folique 

Myocardite. Voir Aortite a cellules géantes. 

Myosite aigué tropicale. Une observation 
de -— 


Neurinomes. Dix de cas de — géants lombo- 


Neurocristopathie. Voir Hyperthyrocalci- 
tonémie. 

Nitro-prussiate de soude. Voir Hypoten- 
sion. 

Noir africain transplanté. Voir Tuberculose 
osseuse. 


O 


Obstétrique. Voir Echotomographie ultra- 
sonore. 

Oligo-arthrite. Voir Myélome. 

Opacification radiologique. Voir Pontage 
aorto-coronarien. 

Ophtalmologie. Place actuelle de l’échogra- 
phie en - 


Paludisme d’importation. Recrudescence 
du . A propos de 30 cas récents 
(P.A.) 

Panhypopituitarisme. Contractures. des 
membres inférieurs au cours d’un 

Paralysie hypokaliémique. Voir Sténose 
ulcéreuse. 

Voir Hypokaliémie de déplétion. 

Paralysies tronculaires récidivantes spora- 
diques et familiales 

Paramyotonie congénitale de Von Eulen- 
burg et aptitude au service armé 

Paraplégie médullaire révélatrice d’un 
thymome malin lympho-épithélial métasta- 
tique. A propos d’un cas 

Paraplégies. Voir Décompression. 

Parkinson. Voir Chirurgie stéréotaxique. 

Pentamidine. Voir Trypanosomiase afri- 
caine. 

Phéochromocytome et cancer thyroidien a 
stroma amyloide (syndrome de Sipple) .... 27 

Pilier. Voir insuffisance mitrale, | 
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Pléthysmographie. Progrés récents en — 
corporelle totale 

Plongée sous-marine. Voir Décompression. 

Polyneuropathie. Voir Dyscrasie plasmo- 
cytaire (P.A.) 

Pontage aorto-coronaire. .............. 

Discussion a propos du - 
Voir Coronarographie. 

Pontages aorto-coronariens. Renseigne- 
ments fournis par l’électrocardiogramme 
enregistré au cours de l’opacification radio- 
logique des — 

Pré-bétalipoprotéine. Voir Hyperlipidémie 
mixte. 

Pression. Voir Urticaire. 

Propranolol. Voir Hypertension (A. T.) 
Prothéses valvulaires. Avenir des porteurs 
de — —-: les réinterventions 
Purpura thrombopénique et 

Hodgkin 


maladie de 


Voir Fibrose rétropéri- 


Queue de cheval. 


tonéale. 
R 


Radiations. Voir Cancers radio-induits. 

Radiothérapie (Post). Voir  Insuffisance 
rénale. 

Rapport V.E.M.S./V.E.M.S. Voir Insuffi- 
sance respiratoire. 

Rate. Voir Echotomographie ultrasonore. 

Rein transplanté. Voir Immunosuppres- 
seurs. 

—. Voir Echotomographie. 

—. Voir Encéphalopathie paranéoplasique. 

Repas d’épreuve. Voir Lipides. 

Réticulosarcome. Voir Leucémies 
phoides. 

Réticuloses cutanées. Voir Mycosis fon- 
goide. 
—. Nosologie des malignes 

Revascularisation myocardique d’urgence 
sous assistance circulatoire pour extension 
précoce d’infarctus 

Rhumatismes hypo ou agammaglobulini- 
ques. Trois nouveaux cas 


S 


Sarcoidose médullaire. Observation ana- 
tomo clinique 

—. Voir Hyperthyroidie. 

Sarcoidoses musculaires hypertrophiques 
et nodulaires 

Sarcome immunoblastique avec manifes- 
tations auto-immunes (F.C.) 

Saturnisme. Voir Anémie hémolytique. 

Sémiologie échographique ultrasonore. 
Voir Hépatomes. 

Sérologie filarienne. 
tropicale. 


lym- 


Voir Eosinophilie 


4 


121 


- 


Sérum total. Voir Hyperlipidémie mixte. 

Sézary. Le syndrome de - 

Sipple. Voir Phéocromocytome. 

Soude (nitro-prussiate de). 
tension. 

Spondylarthrite ankylosante. 
dylodiscite. 

Spondylodiscite pseudo-pottique au cours 
de la spondylarthrite ankylosante 

Sténose ulcéreuse du gréle consécutive a 
l’ingestion prolongée de chlorure de potas- 
sium chez un sujet atteint de paralysie 
périodique familiale hypokaliémique 

Voir Aménorrhée. 

Still. Une cause peu connue de fiévre pro- 
longée. « La maladie de — chez l’adulte»... 

Stimulateurs thalamiques. Emploi de 

dans le traitement de certains types de 
douleurs 

Stroma amzyloide. 
tome. 

Syndrome endocrinien. 
plasmocytaire (P.A.). 

— myasthénique avec bloc neuromuscu- 
laire mixte au cours d’un cancer bronchique. 

—-. Voir aux noms. 

Syphilis expérimentale. Persistance des 
tréponémes pales aprés traitement au cours 
de la et humaine 


Voir Spon- 


Voir 


Voir 


Techniques ultrasonores. Intérét des nou- — 


velles - externes en cardiologie. Pre- 
miers résultats sur 400 sujets 
Tétraplégies. Voir Décompression. 


Thymome malin lympho-épithélial. Voir — 


Paraplégie médullaire. 
Thyroidite. Voir Hyperthyréose. 
Thyro-parathyroidectomie. Voir 

thyrocalcitonémie. 
Traitement d’urgence. 

aigués promyélocytaires. 


Hyper- 


Voir Leucémies 


Transformation fibro-calcaire. Voir Insuf- 


fisance mitrale. 

Transplantation. 
chronique. 

Tremblement parkinsonnien. 
rurgie stéréotaxique. 

Tréponémes pales. 
mentale. 

Trypanosomiase africaine a |’Hdpital 
Claude Bernard (Circonstances de diagnos- 
tic et problémes thérapeutiques 

— —. Atteintes rénales et pancréatiques 
sévéres au cours d’un traitement par la 
pentamidine d’une - 

Tuberculose osseuse et ostéoarticulaire du 
noir africain transplanté. A propos de 


Voir Insuffisance rénale 


Voir Chi- 


Voir Syphilis expéri- 


— ostéoarticulaire. Voir Tuberculose 
osseuse. 

Tumeurs abdominales. 
graphie B ultrasonore. 


amyloides. Voir Myélome. 


Voir Echotomo- 


Voir Hypo- | 


Phéochromocy- 


Discrasie 
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Tumeurs hormono-secrétantes. Diarrhée 
- - . Intérét clinique et 
conception physiopathologique 

du rein. Voir Echotomographie. 


U 


Ultracentrifugation. Voir Hyperlipopro- 
téinémie. 
Ultrasons et médecine interne d’aujour- 


Ultrasons. Voir Techniques ultrasonores. 

Urgence. Voir Chirurgie coronarienne. 

Urticaire retardée a la pression et hypocom- 
plémentémie 


V.E.M.S./V.E.M.S. théorique. Voir Insuf- 
fisance respiratoire. 

Von Eulenburg. Voir Paramyotonie congé- 
nitale. 
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